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Vedr. psykiatriloven.

Jeg skriver til sundhedsudvalget for at henlede opmaerksomheden pa forholdene omkring
udskrivning fra et hospitalsophold pa en psykiatrisk afdeling.

Det har jo vaeret diskuteret en del i forbindelse med den nye psykiatrilov, om man skulle indfare
tidsbegraenset tvungen opfelgning, men som bekendt blev dette ikke vedtaget af Folketinget. Jeg
skal ikke her forholde mig til, om dette var rigtigt eller ej, men blot henvise til, at der blev
argumenteret steerkt med, at problemerne nok ville kunne lgses med flere udskrivningsaftaler
samt ops@gende psykoseteams.

imidlertid er det jo sadan, at paragrafferne om udskrivningsaftaler og koordinationsaftaler i
realiteten overhovedet ikke er eendret (bortset fra tilfaielse om registrering) i den nye lov. Iinden
vedtagelse af psykiatriloven i 1998 forventede man mindst 1000 udskrivningsaftaler om aret, men
det forste ar kom der 184, og de felgende ar faldt antallet til under 100. Med mit kendskab til
omradet, er det klart, at overlaegerne bevidst undgar, at etablere udskrivningsaftaler og
koordinationsaftaler. Det kan overleegen let gare, fordi der i loven star, at udskrivningsaftaler skal
etableres for patienter, som ma antages ikke selv at ville sege den behandling eller de sociale
tilbud, der er nedvendige for patientens helbred. Hermed bliver det overlaegen, der skenner om
det er hensigtsmaessigt. Det star mig ikke helt kiart, hvorfor laegerne ikke vil etablere disse aftaler,
men de manglende udskrivningsaftaler betyder ofte, at det ikke klart fremgar, hvor ansvaret for
den videre behandling i savel behandlings- som socialpsykiatrien er placeret.

Som bisidder vil jeg med foraeldrenes fulde accept referere et tilfaelde fra ungdomsklinikken pa
Bispebjerg Hospital, hvor en 15-arig dreng nu har veeret indlagt i mere en et ar. Der tales nu om
udskrivning, nér man finder en egnet institution. Drengen har under indizeggelsen flere gange
forsegt seivmord, han har forsegt at undga medicinering, og han har i perioder veeret kraftigt
udadreagerende, hvorfor han det meste af tiden har vaeret pa en lukket afdeling. Moderen har
skriftligt bedt om at fa en udskrivningsaftale, men dette afvises af den behandlende overlaege
med henvisning til, at han ikke skenner, at drengen er en patient, som behgver en
udskrivningsaftale. Moderen @nsker primaert aftalen for at fa fastslaet, hvem der har ansvaret for
hvad efter udskrivningen.

Eksemplet viser igen, at de parerende ofte star meget svagt efter en udskrivning. | det aktuelle
tilfeelde er der ikke klaget til sygehusdirektionen, da dette efter al sandsynlighed blot ville medfare,




at direktionen vil bede overiazegen om en udtalelse. Denne udtalelse ville efter al sandsynlighed
blot indeholde en henvisning til, at overleegen ikke skanner en udskrivningsaftale nedvendig. Og
derved ville det sa blive.

Det er min vurdering, at man kunne komme en del videre, hvis man vendte det om, sdledes at der
altid skulle laves en udskrivningsaftale i form af en handleplan, nar en psykiatrisk patient forlader
hospitalet. | de fleste tilfeelde er der trods alt tale om, at der finder en udskrivningssamtale sted.
Det kunne udvides saledes, at systematiske udskrivningssamtaler skal finde sted. Med patientens
accept skal parerende og sagsbehandleren i kommunen deitage, og - hvis udskrivning til bosted -
tillige kontaktperson fra bostedet eller lederen af bostedet. Hvis hensigtsmaessigt kan flere
relevante indkaldes til disse udskrivningssamtaler. Udskrivningssamtalen danner grundlag foren
handleplan for perioden efter hospitalsopholdet, hvor patienten og alle involverede naturligvis
modtager en kopi. Handleplanen skal godkendes af savel behandlings- som socialpsykiatrien, og
det ber klart fremga af planen, hvem af de offentlige myndigheder, der har ansvar for hvad.

Hvad angar opsegende psykoseteams, skal jeg blot minde om, at disse ikke er taenkt som
veerende aktive i forhold til personer, som bor pa offentlige eller privat drevne bosteder.

Jeg beder Sundhedsudvalget drafte mit forslag om, at systematiske udskrivningsaftaler med en
nedfeeldet handleplan som beskrevet bliver obligatoriske. Det er ikke klart for mig, om dette
kreever en aendring af loven, eller om det kan etableres via et cirkuleere til de psykiatriske
behandlingssteder. Jeg anmoder venligst om, at blive orienteret om udvalgets dreftelse.

Med venlig hilsen.
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